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Az autizmus 



„Elzarkozas, belsofogolylet, 
arvasag, nincstelenseg, 
oruletes magany es oruletes 
felelem, kialto nemasag, 

meg nem ertett szavak, 
vegtelennek tuno egyedullet, 
elizolalt szigetmagany" 

Seth Henriett 
autizmussal eld lany 




Az autizmus definicio 



Neurobiologiai fejlodesi zavar: 

□ 90% ban genetikailag meghatarozott 

□ Jellegzetes neuroanatomiai, neurokemia elteresekkel 

Diagnosztikus triasz: 

n Kolcsonos szocialis kapcsolatok karosodasa 

n Kommunikacio minosegi zavara 

n Beszukult, sztereotip tevekenyseg, erdeklodes 

A tunetek megjelenesi formaja es sulyossaga 
jelentosen kiilonbozik: autizmus spektrum 

Kezdete 3 eves kor alatt 



Epidemiologia 



Sokkal gyakoribb, mint korabban gondoltak - 
atfogo nemzetkozi tanulmanyok alapjan: 0,6- 
0,8% 

Nines bizonyftek, hogy valodi emelkedesrol van 
szo 

□ Nagyobb ismertseg 

n Pontosabb diagnosztikus kriteriumok 

n Tagabb diagnosztikus hatarok 

n Magasabban funkcionalok felismeresi aranya no 

Fiu/lany arany: 3- 4/1 



Tortenet 



Kanner (1943), Asperger (1944) 

□ Autisztikus triasz 

■ Kanner: sulyos, tobbnyire ertelmi elmaradassal jaro 
klasszikus kisgyermekkori autizmus 

■ Asperger: autizmus tunetei mellett kiemelkedo 
reszkepessegek 

□ Asperger genetikai faktorok szerepet vetette fel. 

50-60-s evek: 

n Autizmus a szulok hideg, elutasfto tulajdonsagaival 
osszefuggo kornyezeti artalom (Bettelheim, 
Eisenberg) 



Tortenet 



60 -s evek: Biologiai markerek: 

c Epilepszia 

c Ertelmi fogyatekossag 

70 8) sevek: iker- es csaladvizsgalatok alapjan: 

n Pszichiatriai betegsegek kozt a leginkabb genetikailag 
meghatarozott: az oroklodes merteke >90% 

90 sevektol intenzfv kutatas: 

n Neurokognitiv 

D Neuroanatomiai 

n Neurokemiai 

c Genetikai vizsgalatok 

Jelenleg: az autizmus az egyik legintenzivebben kutatott 
korallapot 



Magyarazat szintjei 



Viselkedesi szint 



Kognfcio szintje 



Idegrendszeri szint 



Etiologiai szint 



Milyen viselkedes 
mintakkal definialhato a 
zavar? 

Milyen kognitfv 
rendszerek serulese 
okozza az atipusos 
viselkedest? 

Milyen neuralis 
rendszerek hordozzak a 
serult kognitfv funkciokat? 

Mi okozza a serulest? 



Etiologia 



Genetikus eredet: >90%-os heritabilitas 

□ Minimum 6 10gen kombinacioja 

Exogen korokok: 

n Pre,- perinatalis 

□ Organikus betegseghez tarsulo: 

■ Sclerozis tuberosa 

■ Kromoszoma elteresek (Fragilis X, Down szindroma, egyeb) 

■ neurofibromatozis 

Pszichogen korokok szerepe kizarhato 



Neurobiologia- strukturalis 
elteresek 

■ Fejkorfogat 2 eves korra 10%-kal nagyobb, 
majd ez eltunik 

n glia es szinapszis tulprodukcio 

n programozott sejthalal es szinaptikus visszametszes 
diszregulacio 

■ Feher allomany csokkent, corpus callosum 
csokkent 

■ Kortex mikrokolumnaris szerkezete elter 
(keskenyebb es kapcsolatszegenyebb) 

■ Cerebellum (vermis hypoplasia, Purkinje s-k) 



Neurobiologia - funkcionalis 
elteresek 

■ Prefrontal is kereg (vagy a frontostriatralis 
rendszer egesze) 

■ Szocialis keszsegekkel kapcsolatos 
agyteruletek hypoaktivitasa: amygdala, 
med. orbitalis prefrontalis cortex, felso 
temp, sulcus, gyrus fusiformis 

■ Neurotranszmitterek? 



Kognitfv elteresek 



Mental izacios elteresek - naiv 
tudatelmeleti serulesek 

Vegrehajto mukodesek zavara 

c Tervezes es munkamemoria teruleten 

Gyenge centralis koherencia 

c Eszlelesi es feldolgozasi munkamod - elony 
is lehet! 



Viselkedesi szint 



Homogenitas: 

nAutisztikus triasz (kolcsonos szocialis 
interakciok, kommunikacio, rugalmas 
gondolkodas, viselkedes zavarai) mas 
korformaban nem fordul elo 

Heterogenitas: 

n Konkret viselkedesekben/tunetekben 
nTriaszon kfvuli egyeb jellegzetessegekben 



Tunettan - szocialis interakcio 

csak peldak 

■ Nem/kevesse kezdemenyez kapcsolatot masokkal, a 
kozeledest elutasftja (Jzolalt") 

■ Gyakran kezdemenyez kapcsolatot, de a kozeledese 
furcsa, nem a tarsas helyzetnek megfelelo, kritikatlan 
(„aktfv, bizarr) 

■ Nem kezdemenyez, de ha hfvjak, akkor csatlakozik a 
tobbiekhez, es elviseli, hogy iranyftsak („passzfv) 

■ Serult a szemkontaktus alkalmazasa a szocialis 
interakciok szabalyozasaban 

■ Oromeinek, elmenyeinek megosztasara kevesse 
torekszik 

■ Fajdalmaban, banataban nem keres vigasztalast, 6 
maga nem nyujt vigaszt 

■ Kortarsak kozott a legfeltunobb 



Tunettan - kommunikacio 

csak peldak 

■ Beszedfej lodes kesese vagy megakadasa 

■ Korlatozott gesztushasznalat es mimika, masok ilyen 
jelzeseit is rosszul erti 

■ Szemelyes nevmasok, szemelyragok felcserelese 

■ Kesleltetett es azonnali echolaliak 

■ Idioszinkrazias szohasznalat 

■ Rosszul szabalyozott hangero, ritmus, hangszfn, furcsa 
intonacio 

■ Jo szokincs es nyelvtan melletti serules a nyelv 
pragmatikus hasznalataban (pi. kerdesek ismetelgetese, 
sajat erdeklodes szerinti monologok) 

■ Serult beszedertes - magasabb szinten a szocialis 
tartalmak, tobbertelmu fogalmak, jelkepek, ironia 
megertesenek nehezsege) 



Tunettan -rugalmatlan viselkedes 

csak peldak 

■ A valtozatos spontan jatek es szabadido helyett 
beszukult, repetitfv, sztereotfp erdeklodes es 
tevekenysegek (legmarkansabban a 
strukturalatlan helyzetekben) 

■ Ragaszkodas a megszokotthoz (pi. sajat 
rutinban, apro kornyezeti valtozasokban) 

■ Nem funkcionalis, ritualisztikus viselkedesek 

■ Sztereotfp, repetitfv motoros manfrok 



Jarulekos tunetek/komorbiditas 



Kognitfv elteresek: 

n 30-50%-ban mentalis retardacio 

d executiv funkciok zavara 

n szigetszeru kiemelkedo kepessegek 

Szenzoros ingerfeldolgozasi zavarok 

n hiposzenzitivitas 
n hiperszenzitivitas 

Alvaszavar 
Taplalkozaszavar 
Duhrohamok 
Onserto magatartas 
Szorongas 
Kenyszeres tunetek 



Diagnosztika 



Team vizsgalat autizmusban jartas: 

□ gyermekpszichiater 
n pszichologus 

n gyogypedagogus 

Autizmus diagnosztikai kriteriumok a DSM IV szerint: 

□ A 3 fo terulet mindegyiket erinto tunetek (a szocialis interakcio 
kozul minimum 2, a tobbi teruleten minimum 1) 

□ Legalabb 6 tunet 

n Kezdete 3 eves kor alatt 

Autizmus spektrum zavar: 

c A klasszikus autizmusnal enyhebb - de jellegzetes tunetek 
3 eves kor utan kialakulo (altalaban a 3. teruleten) tunetek 



Informacio forrasai a diagnosztikus 
folyamatban 

■ Szulotol szarmazo informaciok: 

nKerdoiv (Autizmus Kutatocsoport Gyermek es 
Ifjusagpszichiatriai Ambulancia, 2003) 

□ Celzott klinikai interju 

□ Celzott formal is interju (ADI-R) 

■ Egyeb forrasbol szarmazo informaciok: 

□ Pedagogiai jellemzes, kozossegi megfigyeles 
nKorabbi otthoni video felvetelek 
nKorabbi kivizsgalasok eredmenyei 



Diagnosztikus vizsgalat 

■ Celzott, informalis klinikai vizsgalat 

■ Celzott, formalis vizsgalat - ADOS 

■ Teljesitmeny felmeres - verbalis/non 
verbal is teszttel 

■ Egyeb reszteruletek felmerese 



Differencial diagnosztika 1 

> A pillanatnyi kep hasonlft az autizmushoz, de 

> A fejlodesmenet lenyegesen elter: 



Peldaul: 

Sulyos hospitalizacio, bantalmazas 

Sulyos depresszio 

Szkizofrenia, szkizotip vagy szkizoid 
szemelyisegzavar 



Differencial diagnosztika 2 

> A triasz 1-1 teruleten latunk elterest, de 

> Mas teruleteken alig 

> Az osszkep nagyon eltero 



Peldaul: 

Elektfv mutizmus 
• OCD 

Szocialis szorongas 



Differencial diagnosztika 3 

> A triasz minden teruleten latunk elterest 

> Fejlodesmeneteben is hasonlo 

> Maga a diagnosztikus kategoria bizonytalan 



Peldaul: 

Sulyos mentalis retardacio autisztikus tunetekkel 
Sulyos receptfv nyelvi zavar 
Kisgyermekkori szkizofrenia (ha van ilyen...) 



Differencial diagnosztika 4 

■ Differencial diagnozis nehez: 

□ Nagyon fiatal eletkorban (<20 ho) 

nFelnottben - ha nines megbizhato informacio 
a gyermekkori fejlodesmenetrol 

nA tunetek enyhek - a „spektrum szele" 



Prognosztika 



Donto tobbsegben eleten at tarto koros allapot 
Utan koveteses vizsgalatok alapjan: 

n Az esetek 1/6 Ian onallo eletvitelre kepes 

□ 1/6 sulyos allapotu, intezeti elhelyezesben reszesul 
n 2/3 bn eleten at tarto kulso tamaszra szorul 

Jobb prognozis varhato, ha: 

□ 5 eves korig megtanul beszelni 

□ Atlagos IQ eseten (kompenzacios technikak), de 
nagyobb a szuicid veszely 



Kezeles - oktatas, pszichoszocialis 
modszerek 

■ Az autizmus jelen tudasunk szerint nem gyogyfthato, de 
intenzfv fejlesztessel az allapot javfthato. 

■ Korai eletkortol kezdodo, folyamatos, intenzfv, autizmus 
specif ikus fejlesztes 

n Egyeni fejlesztesi terv - a gyermek es a csalad szuksegleteihez 
adaptalva 

mentalis kor 

kepessegprofil 

jarulekos problemak figyelembevetelevel 

□ Strukturalt jol szabalyozott kornyezet 

n Vizualis tamogatas 

n Tanitasi modszerek adaptalasa - szocialis vonatkozastol 
fijggetlen oktatasi mod 

Szocialis es kommunikacios keszsegek tanitasa 



Egyeb terapias modszerek 

■ Magatartaszavar kezeleseben kognitiv - 
viselkedes terapias modszerek 

■ Szulok, testverek tamogatasa 

■ Gyogyszeres kezeles: 

n az autizmus tuneteire nem hat 

nde a komorbid tuneteknek megfeleloen fontos 



